27.呼吸器症状で発症した皮膚筋炎の1症例(第677回千葉医学会例会・第17回肺癌研究施設例会) by 藤田,明 et al.
413 第67匝千葉医学会例会・第17回蹄癌研究施設例会 
27.呼吸器症状で発症した度麗筋炎の 1症例
藤田 明，本村八重子，永瀬敏行
(語議中央・内科)
大久保春男(同・病理〉鈴木公典(千大.Hi市内) 
56議女性。昭和52年，咳歌，息切れ出現し，某病院に
て間貸詮肺炎と診断，約 1年間プレドニゾロン投与され
た。(この持点でCPK軽度上昇。〉昭和56年よヲ務肉痛，
筋力低下出現し，酵素異常，第生検，筋電図等によヲ皮
膚筋炎と診断。また，臆部X線上粒状網状影，輪状影を
認め， TBLBにて蔚胞壁の肥淳と Pンパ球浸?障を認め，
間質性蹄炎の合併と診断した。昭和57年 5月よりプレド
ニゾロン 60mg投与開始し，症状軽'決している。 
28. D市ムコール症の 1椀
室田款宏，福田千文，大塚畿通
〈中央鉄道・腹部外科)
症例は52歳男子。既往歴は高血圧症と糖尿病。昭和57
年 4月20日倦怠感，口掲の主訴で入院した。胸部X線写
真で右下請野に浸潤影があり糖尿病，諒炎の診断で治療
を行ったが浸潤影は増大し，擦過結胞診で悪性細抱は陰
性であったが多数の菌糸が認められた。蕗床経過よ予蹄
癌を疑い昭和57年 6月1513右下葉切除を行った。切除臆
の検索(蛍光抗f本法〉でムコール症と診断された。文献
的に辻本症は害i検で診断されているのが殆んどであり，
本併は蕗末段階で診断された黄重な例である。 
29.締結核の 2誤診僻
戸島洋一，巽措一郎，鈴木光
〈都立府中・呼吸器科)
生前結核の診新がつかなかった非典型的な締結接 2症
例を報告し，その問題点について検討した。症椀工は肺
癌術後粟粒結核，結核性肺炎から ARDSとなり呼吸不
全で死立した併で，症例 2は下蹄野結核から腸結核，結
核性腹摸炎となり穿孔による況発性腹膜炎で死亡した例
である。結核を疑って検査をすることが大切で，今回の 
2例も早期診断により治療可能であったと反省してい
る。 
30.肺炎で 2国入院，その震に結核菌を排菌してい
た l1Jtl
巽治一部，戸島洋一，山本弘z 井村鈴雄，
鈴木先 〈都立府中・呼吸器科)
症例は 46歳男性。大詔飲みで籍尿病あれ昭和  54年
嫌気性菌肺炎と締結核症の合併で入読。経皮的前吸引法 
(PLA)によ!J Peptococcusを曜挟塗抹にて，結核麗を
証明し各々の治療により治議。 57年黄色ブ菌姉炎と時結
核症の合併で再入院。 PLAにより黄金zブ菌を，曜疾培
養にて結核蓄を証暁した。嫌気性菌肺炎の診新法として
の PLAの有男性，曙茨の抗酸菌検査の重要性，胸部異
常陰影読影の擦肺結核症を念頭に常に置く事の必要性を
再認識した。 
31.最近 7年聞の当韓iこおける肺惑染症の動向

-特に老人性醇炎を中心に一

金子昇，頼勝啓，内藤隆，橋JR-先
(浜松医療センター・呼吸器耗)
鈴木昌八，木村秀樹，和田源言
半沢犠 (民・胸部外科)
最近  7年開における時炎擢患患者 914例について， 65 
歳以上の高齢者を中心に比較検討したところ以下の結果
を得た。 
CD高齢者は，全体の33誌を占め，春・梅雨期に好発す
る傾向がみられた。 
9高齢者は， 78%が基礎疾患を存しており， 死亡率
は，基礎疾患〈ー)17%，基礎疾患 (+)29%であった。
窃高齢者の検出菌は，基礎疾患の有無にかかわらず，
グラム睦性拝菌が高率を占めた。 
32.組織培養が可能になった大細抱静癌について
安田真一，嶋田晃一郎，松村公人，堀江昌平，
長井千轄 〈務協軍科大・胸部外科)
組織学的に蹄の大紐胞癌と診断された患者の組識から
継代組組を謝立し，その性質を調べた。 invitro壌養細
胞はコロニー状の増殖を示し，ガラス:フラスコ壁への
進農法弱く染色鉢ほ62にモードをもっていたが，マーカ
}となるような染色体は見い出せなかった。また，この
締抱は invitroの悪性拾の指標である軟寒天著養法で
コロニーを形成した。現在，臨床で復用されている 8謹
の鞘癌剤を思いて，この細胞の感受性を調べたところピ
ンクリスチン，アクチノマイシン D，ACNUに感受s性
を示しベプレオマイシン， 5-Fu tこ泣耐性を示した。
この結胞の分裂塔殖を{立相差顕微鏡で;16mm挟画撮影
したものを示した。 
33. Byperplasiaは肢の謀癌の前癌痛変か
一一実験的考察一一
鎗田努，古川敦子(鎗田病院)
